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Таким образом, на основе полученных результатов проведенного исследования 
можно сделать вывод о том, что учащиеся 5-8 классов МБОУ СОШ №32 достаточно хорошо 
осведомленных об эволюции электронных денег в Росси, но у них недостаточно знаний о 
предпосылках появления и истории развития электронных денег в мире. Большинство из 
респондентов знакомы лишь с современными электронными сервисами, но даже не 
предполагают, как могли выглядеть и из чего изготавливались первые банковские карты.  
Авторами разработан буклет, отражающий историю появления и эволюцию 
электронных денег в мире.  Материалы исследования имеют практическое значение и могут 
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Аннотация. Движение - естественная потребность организма человека. Избыток 
или недостаток движения - причина многих заболеваний. Однако в настоящее время 
большинство стран мира обеспокоены проблемой малоподвижного образа жизни 
населения, в том числе молодого поколения. Схожая ситуация отмечается сегодня и в 
России: согласно данным официальной статистики за 2019 г., почти 40% подростков и 
молодых людей в возрасте от 15 до 29 лет не уделяют внимания занятиям физкультурой и 
спортом. При недостатке движения возникает болезнь, называемая гиподинамией (от греч. 
hypo - вниз, пониженный + dynamis – сила). 
Гиподинамию принято считать социальным заболеванием, так как все меньшее 
количество людей прилагают усилия, чтобы выполнить ту или иную работу. Современные 
дети значительное количество времени уделяют не столько учебе и спорту, сколько 
компьютеру. Причиной гиподинамии является и чрезмерное количество производственной 
автоматизации и механизации, и малоподвижный образ жизни, и нерациональное 
использование транспорта, и вынужденный постельный режим. 
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Двигательная активность, регулярные занятия физической культурой и спортом - 
обязательное условие здорового образа жизни.  
Ключевые слова. Движение, гиподинамия, малоподвижный образ жизни, 
заболевание. 
 
Движение - естественная потребность организма человека. Избыток или недостаток 
движения - причина многих заболеваний. В период роста и развития человека движение 
стимулирует обмен веществ и энергии в организме, улучшает деятельность сердца и 
дыхания, а также функции некоторых других органов, играющих важную роль в 
приспособлении человека к постоянно изменяющимся условиям внешней среды. Большая 
подвижность детей и подростков оказывает благоприятное воздействие на их головной 
мозг, способствуя развитию умственной деятельности. Двигательная активность, 
регулярные занятия физической культурой и спортом - обязательное условие здорового 
образа жизни.  
Однако, в настоящее время большинство стран мира обеспокоены проблемой 
малоподвижного образа жизни населения, в том числе молодого поколения. Схожая 
ситуация отмечается сегодня и в России: согласно данным официальной статистики за 2019 
г., почти 40% подростков и молодых людей в возрасте от 15 до 29 лет не уделяют внимания 
занятиям физкультурой и спортом. При недостатке движения возникает болезнь, 
называемая гиподинамией (от греч. hypo - вниз, пониженный + dynamis – сила). Основные 
причины гиподинамии следующие: автоматизация производства; урбанизация; 
технический прогресс в быту; отсутствие активного отдыха; досуг перед телевизором, или 
за компьютером; постоянная езда в автомобилях. Поэтому гиподинамию часто называют 
«болезнью цивилизации». 
При гиподинамии у человека ухудшаются кровообращение, дыхание, пищеварение, 
снижается мышечная сила, страдают и другие функции организма. Хуже становятся 
память, внимание, падает умственная и физическая работоспособность. Человек чаще 
болеет. Поэтому нужно приучать организм к движению с раннего детства и заниматься 
физической культурой на протяжении всей жизни.  
Наиболее негативное влияние оказывает гиподинамия на детский организм. 
Неправильно организованный или недостаточно активный двигательный режим жизни 
приводит к функциональным нарушениям различных систем организма. Следствием 
недостатка двигательной активности являются нарушение осанки и избыточная масса тела. 
По данным М.М. Безруких [1, с. 99], за последние десять лет число школьников с 
хронической патологией возросло в 1,5 раза. За период обучения в школе в 4,5 раза 
возрастает заболеваемость органов зрения, в 3 раза – органов пищеварения, число нервно-
психических расстройств – в 2 раза. Наиболее значительный прирост всех нарушений 
состояния здоровья отмечен в семь, десять лет и в период от 12 до 17 лет. Установлено, что 
отрицательное влияние внутри школьной среды и, прежде всего, перегрузок в начальной 
школе составляет 12%, а в старшей – 21%. Автор отмечает недостаточную мотивацию у 
обучающихся к здоровому образу жизни. 
Термин «гиподинамия» (от греч. hypo - вниз, пониженный + dynamis – сила) означает 
пониженную двигательную активность. Гиподинамия - это паталогическое состояние, 
которое провоцирует возникновение у человека большого количества нарушений, 
поражающих практически все внутренние органы и системы [3]. Прежде всего это связано 
с нарушением кровообращения, которое приводит к гипоксии, при этом нарушается 
клеточное дыхание. Органы и ткани лишены нормального количества кислорода и как 
следствие нарушаются их функции и обмен веществ. Страдает ЦНС, сердечно-сосудистая 
система, дыхательная система, эндокринная система, ЖКТ, мочеполовая, опорно-
двигательная система.  
Гиподинамию принято считать социальным заболеванием, так как все меньшее 
количество людей прилагают усилия, чтобы выполнить ту или иную работу. Современные 
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дети значительное количество времени уделяют не столько учебе и спорту, сколько 
компьютеру. Причиной гиподинамии является и чрезмерное количество производственной 
автоматизации и механизации, и малоподвижный образ жизни, и нерациональное 
использование транспорта, и вынужденный постельный режим.  
Существует две разновидности недостаточной двигательной активности: 
 гипокинезия - недостаток мышечных движений, 
 гиподинамия - недостаток физического напряжения [3].  
Эксперты ВОЗ без преувеличения называют недостаток физической активности 
«новой эпидемией, угрожающей будущему человечества». Уменьшились нормы 
двигательной активности. Изначально ВОЗ рекомендовала детям и подросткам - 60 минут, 
а взрослым (от 18 до 65) – 150 минут ежедневной физической активности умеренной и 
высокой интенсивности.  
Малая подвижность школьников и длительное пребывание в однообразной позе за 
партой в школе и за столом дома вызывают нарушение осанки, сутулость, деформацию 
позвоночника; так называемый «мускульный голод» у детей может приводить к более 
выраженным нарушениям функций, чем у взрослых, к снижению не только физической, но 
и умственной работоспособности. На фоне чрезмерного питания с большим избытком 
углеводов и жиров в дневном рационе может вести к ожирению.  
При гиподинамии существенно снижается сопротивляемость организма 
возбудителям инфекционных болезней: дети часто болеют, заболевания могут приобретать 
хроническое течение.  Часто гиподинамия наблюдается у школьников, слишком 
перезагруженных учебными программами и не имеющих времени на спортивные 
мероприятия. Именно у них в первую очередь проявляются такие отрицательные 
последствия гиподинамии, как нарушение осанки, недостаточное развитие мышц, 
ожирение. Слабость мышечной ткани отрицательно сказывается на работе всех органов и 
систем организма человека, нарушаются нервно-рефлекторные связи, заложенные 
природой и закрепленные в процессе физического труда [2, с. 31].  
Итак, длительно малоподвижный человек - это больной человек, или человек, 
который неизбежно станет больным. Единственная возможность нейтрализовать 
отрицательное явление, возникающего у школьников при продолжительном и 
напряженном умственном труде, - это активный отдых от школы и организованная 
физическая деятельность. 
Лечение гиподинамии медикаментами не предусмотрено. Борьба против 
гиподинамии заключается в соблюдении профилактических мер. Лечение лекарственными 
препаратами предусмотрено при появлении осложнений, которые вызывает гиподинамия. 
Для профилактики гиподинамии врачи советуют пить много жидкости: чай, компот, 
натуральные соки, которые укрепляют иммунитет. Питание должно быть 
сбалансированным, в рационе обязательно должно присутствовать достаточное количество 
овощей и фруктов. Важен и полноценный отдых, нужно уделять больше времени на сон, 
ведь каждому человеку нужно спать не менее восьми часов в сутки, чтобы чувствовать себя 
бодрым и отдохнувшим. Окажут неоценимую услугу в борьбе с гиподинамией ежедневные 
пешие прогулки на свежем воздухе. Помогут занятия спортом, регулярные посещения 
бассейна, но, если такой возможности нет, нужно вести здоровый образ жизни.  
Недостаточная физическая нагрузка среди детей в настоящее время широко 
распространена. Учащиеся МБОУ СОШ № 32 и № 44 – не исключение. От недостатка 
движения страдают как младшие, так и старшие школьники. Чтобы узнать, как широко 
распространена гиподинамия в нашей школе, авторы проанализировали данные 
медицинского осмотра, провели опрос и анкетирование обучающихся.  
Анализ данных медицинского осмотра. После беседы с медицинским 
работником школы и анализа данных медицинского осмотра врача педиатра, были 




Распределение обучающихся МБОУ СОШ № 32, 44 по диагнозу (чел.) 
 
 
Наибольшую проблему у обучающихся МБОУ СОШ № 32,44 представляют 
нарушения осанки и связанные с этим заболевания позвоночника, опорно-двигательного 
аппарата. Количество обучающихся, имеющих нарушение осанки на уровне начального 
общего образования составляет лишь 8,1%. Учащиеся 1-4 классов много двигаются, играют 
в подвижные игры, гуляют.  
На уровне основного общего образования, количество обучающихся, страдающих от 
нарушения осанки, составляет уже 17,5%, что связано с повышением учебной нагрузки. 
Многие ученики параллельно с основной школой учатся в музыкальной школе. Часть 
учеников бросают занятия спортом, чтобы успевать выполнять домашнее задание. Кроме 
того, чтобы успевать на «отлично» многие ученики занимаются с репетиторами. 
Малоподвижный образ жизни негативно сказывается и на увеличении количества детей с 
избыточной массой тела (с 7,1 до 11,9%). 
Критически большим становится количество обучающихся, страдающих от 
нарушения осанки на уровне среднего общего образования – более 35%. Положительным 
моментом является снижение количества обучающихся, имеющих избыточный вес, т.к. 
юноши и девушки в 16-18 лет осознанно следят за своим внешним видом, посещают 
спортивный зал, снижают вес, стараются больше двигаться.  
Таким образом, анализируя динамику нарушений здоровья, связанных с 
малоподвижным образом жизни, можно сделать вывод о том, что с каждым годом у ребят 
возрастает учебная нагрузка, остается все меньше времени на занятия в спортивных или 
танцевальных секциях, родители не одобряют самостоятельные прогулки из-за отсутствия 
оборудованных детских площадок во дворах, дети все чаще сидят у компьютера или 
телевизора. Подвижные игры старшеклассников интересуют все меньше и меньше, поэтому 
к концу начальной школы уже около 30% обучающихся уже имеют такие нарушения 
здоровья, связанные с малоподвижным образом жизни, как избыточный вес и нарушение 
осанки. 
Итак, в сохранении и укреплении здоровья важную роль играют правильное 
сочетание труда и отдыха, рациональное питание, закаливание организма и физическая 
культура, являющиеся мощными оздоровительными факторами. Особое значение имеет 
физическая активность, регулярная мышечная деятельность, лежащая в основе 
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594 42 48 15 7,1 8,1 2,7 
5-9 
классы 
640 76 92 34 11,9 17,5 5,3 
10-11 
классы 
151 18 56 32 8,5 35,8 10,4 
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Аннотация. На современном этапе развития образования одним из индикаторов 
эффективности работы высших учебных заведений в сфере физического воспитания 
выступает двигательная физическая активность студенческой молодежи. В связи 
с дефицитом физической активности возникает потребность в поиске новых средств для 
привлечения обучающихся к самостоятельным занятиям физической культурой, 
формированию у юношей и девушек здорового образа жизни. Одним из таких средств 
являются занятия фитнесом. 
Ключевые слова. Физическая активность, физическая культура, спортивные 
соревнования, самостоятельная физическая культура, здоровье, здоровый образ жизни, 
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Cохранение и укрепление здоровья населения всех возрастных групп нашей страны 
является актуальным направлением многочисленных исследований в области физической 
культуры и спорта. Особое внимание заслуживает проблема ухудшения здоровья 
в школьной и студенческой среде. Одной из основных причин снижения здоровья является 
недостаточная физическая активность. Физическая активность (по определению ВОЗ) – это 
какое-либо движение тела, производимое скелетными мышцами, которое требует расхода 
энергии, включая активность во время работы, игр, выполнения домашней работы, поездок 
и рекреационных занятий [1]. Регулярная физическая активность положительно влияет на 
показатели здоровья человека, снижает риск развития многочисленных заболеваний.  
Одним из индикаторов успешности работы высшей школы на современном этапе 
развития образования считается двигательная физическая активность студенческой 
молодежи. Резкое сокращение доли физического труда на протяжении обучения и в быту, 
увеличение воздействия на организм человека неблагоприятных факторов внешней среды, 
возникновение стрессовых ситуаций, психологический дискомфорт способствуют 
непрерывному росту различных заболеваний, снижению уровня двигательной активности 
среди молодежи. 
В связи с дефицитом физической активности возникает потребность в поиске новых 
средств для привлечения молодежи к самостоятельным занятиям физической культурой, 
формированию у юношей и девушек здорового образа жизни. Учитывая многолетний 
педагогический опыт, одним из наиболее эффективных и доступных средств повышения 
уровня физической активности студентов могут быть занятия фитнесом [2]. 
Фитнес является одним из распространенных и привлекательных для студентов 
систем физических упражнений оздоровительной направленности. Это связано с тем, что 
фитнес программы предусматривают обращение к личности студента с учетом его мотивов, 
